
Форма СМК-ДП 7.5.03-2015-01 

ЗАЯВЛЕНИЕ АБИТУРИЕНТА  

 
Регистрационный номер ___________ 

 

Председателю приемной комиссии, директору ГБПОУ «Соликамского социально-

педагогического колледжа имени А.П. Раменского» Г.А. Ковальчуку 

 

Фамилия _______________________________________________________________ 

Имя ___________________________________________________________________ 

Отчество _______________________________________________________________ 

Дата рождения «______» ______________________       ___________г. 

Место рождения _________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________ 

Гражданство ____________________________________________________________ 

Документ, удостоверяющий личность ______________________________________ 

серия ______________ № _______________________ 

Когда и кем выдан: «_____» ________________      _________г. 

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________ 

Зарегистрирован(а) по адресу _____________________________________________ 

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________ 

Проживающего(ей) по адресу _____________________________________________ 

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

Телефон _______________________________________________________________ 

e-mail _________________________________________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 



Сведения о родителях  

(законных представителях) 

 

Отец (ФИО) ____________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________ 

Проживает (зарегистрирован)______________________________________________ 

_______________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________ 

Контактный телефон _____________________________________________________ 

Место работы ___________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________ 

 

 

Мать (ФИО) ____________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________ 

Проживает (зарегистрирована)_____________________________________________ 

_______________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________ 

Контактный телефон _____________________________________________________ 

Место работы ___________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________ 

 

 

 

Достоверность указанных сведений подтверждаю 

                                               _____________/_______________________________/ 
                                                            (Подпись абитуриента)                         (ФИО) 

 

          «______» _________________  20___г. 

 

 

 

 

 

 

 



ЗАЯВЛЕНИЕ О ПРИЕМЕ 

 
Прошу допустить меня к участию в конкурсе на обучение по образовательной 

программе среднего профессионального образования по специальности 

_________________  _______________________________________________________ 
             (код специальности)                                                                   (наименование специальности) 

_______________________________________________________________________ 
 

по форме обучения: 

□ очной;  

□ заочной. 

О себе сообщаю следующее: 

Окончил(а) в _____________________ году общеобразовательную организацию в 

объеме: 

□ 9 классов (основное общее образование); 

□ 11 классов (среднее (полное) общее образование). 

Аттестат серия ______________________ №___________________________________ 
 

Название учебного заведения________________________________________________ 

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________ 

 

Окончил(а) в __________________ году образовательную организацию 

профессионального образования в объеме: 

□  начальное профессиональное образование; 

□ среднее профессиональное образование. 

Диплом серия _______________________ №________________________________ 
 

Название учебного заведения ________________________________________________ 

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________ 

 

Трудовой стаж (при наличии): ___________ лет ______________месяцев. 

 

Иностранный язык: 

□ английский; 

□ немецкий; 

□ другой __________________   

В общежитии: 

□ нуждаюсь; 

□ не нуждаюсь. 

 

 

 

 



Среднее профессиональное образование получаю: 
 

□ впервые; 

□ не впервые. 

 

_________________  /__________________________/ 

                 (подпись абитуриента)        ( ФИО)              

Дополнительно сообщаю, что рекомендации по обучению в ГБПОУ «Соликамский 

социально-педагогический колледж имени А.П. Раменского» получил(а) от 

_________________________________________________________________________ 
(родитель, представитель образовательного учреждения) 

 

С лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о 

государственной аккредитации, уставом ГБПОУ «Соликамского социально-

педагогического колледжа имени А.П. Раменского», Академическими правилами 

Соликамского социально-педагогического колледжа имени А.П. Раменского» 

(Правилами внутреннего и учебного распорядка), образовательной программой 

ознакомлен(а)                               ________________ /_____________________________/     

                 (подпись абитуриента)          (ФИО) 

С правилами приема в ГБПОУ «Соликамский социально-педагогический колледж 

имени А.П. Раменского» ознакомлен(а) 

________________ /_____________________________/     

                 (подпись абитуриента)          (ФИО) 

С датой предоставления оригиналов документа об образовании и (или) квалификации 

ознакомлен(а)                               ________________ /_____________________________/     

                 (подпись абитуриента)          (ФИО) 

С информацией о необходимости указания в заявлении о приеме достоверных 

сведений и представления подлинных документов ознакомлен(а) 

                    ________________ /_____________________________/     

                 (подпись абитуриента)          (ФИО) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Подпись ответственного              __________________ /__________________________/ 

лица приемной комиссии 

  

 

«_____» _____________________ 20____г. 


